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Amag

Pleomorfik Sarkomlar (PS) yetiskin yumusak doku sarkomlarinin en sik gérileni olup yaklasik %20
kadarini olustururlar.Malign melanom (MM) ise tiim yeni kanser vakalarinin %4,5'ini
olusturmaktadir. Bes yillik sagkalim orani ilerlemis hastalik igin %10'dan azdir. Metastatik
sarkomlarin medikal tedavisi kemoterapi temelli iken MM’da ise immunoterapi ve tirozin kinaz
inhibitorlerdir. Tani aninda PS olarak tedaviye baglanan ancak tedavi yanitsizligi klinik seyir ve tani
uyumsuzlugu nedeniyle tekrar alinan biyopside MM olarak dederlendirilen, immiinoterapi ile yanith
bir olgu sunulmaktadir.

Olgu sunumu

43 yasinda Kseroderma pigmentozum (KS) tanili erkek hasta sol el bileginde gelisen sislik ve Ulsere
yara nedeniyle ortopedi klinigine bagvurmus. Alinan biyopsi sonucu PS ile uyumlu gelmesi (izerine
hastaya ampltasyon cerrahisi 6nerilmis. PET-BT ile yapilan evrelendiriimesinde sol el bilegi, sol kol,
sag ayak ve sag bacak dahil vicutta yaygin nodiler tutulum alanlar saptanmistir. Hastanin cerrahi
tedaviyi reddetmesi Uzerine tarafimiza medikal tedavi igin yénlendirilmis. Mevcut tani ile hastaya
tarafimizca ifosfamid 1200 mg /m2(d1-d5), ve doksurobusin 25mg/m2 (d1-d3) tedavisi
baslanmistir. Ancak 1 kir verilen tedavi ile klinik olarak yanit alinamayan hastada KS zemininde
MM olasiligi distinilerek taninin dogrulanmasi igin ciltte Glsere alanlardan tekrar biyopsi alinmasi
planlanmistir. Alinan patoloji sonucu MM ile uyumlu olmasi lzerine nivolumab tedavisi baslanmistir.
Toplam 3 kirlik tedavi sonrasi klinik lezyon %50’den fazla gerilemistir. Hasta tedavisine devam
etmektedir.

Sonug

Vakamiz 43 yasinda ve KS 6ykusU olan geng bir hasta idi. Extremite yerlesimli timadral lezyon
nedeniyle yapilan biyopsi PS olarak sonuglanmasi Gizerine amptitasyon planlanmakta idi. Ancak
hasta isteksizligi ve yaygin lezyonlarin olmasi nedeniyle KT baslanan hastaya hig klinik yanit
olmamasi ve KS oykiisiinin de olmasi MM tanisini diistinmemize neden oldu. Alinan diger biyopsi
tahmin edildigi gibi MM olarak sonuglandi ve nivolumab tedavisi ile belirgin yanit alindi. Yapilan
literatlr taramasinda PS’u taklit eden MM vakasina hig rastlanmamistir. Hekimlik uygulamalarinda
slipheci yaklasimi elden birakmamak gerektigini gosteren 6gretici ve hayat kurtarici bir vaka olarak
sunulmak istenmistir.
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Nivolumab oOncesi lezyon goriiniimii
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Nivolumab oncesi ve 1 kiir kemoterapi sonrast lezyon goriiniimii

Nivolumab sonrasi lezyon goriiniimii



3 doz Nivolumab sonrast lezyon goriiniimii



